
Załącznik Nr 9 do „Procedury udzielania pomocy 

usamodzielnianym wychowankom w Powiatowym 

Centrum Pomocy Rodzinie w Mińsku Mazowieckim” 

 

1 

 

 

............................................................................................               ..............................................  
         imię i nazwisko  usamodzielniającej/ego się                                                               miejscowość, data                                                                           

       wychowanki /ka rodziny zastępczej            
       

 

 

...............................................................................................                       
                                          adres zamieszkania 
 

 

...............................................................................................                  
                                  telefon kontaktowy, adres e-mail 
 

 

 

 

O Ś W I A D C Z E N I E 

 

Ja niżej podpisana/y ....................................................................................................................                              

 

ur.  .................................................. w................................................. oświadczam, że obecnie 

jestem uczniem/studentem:  

 

....................................................................................................................................................... 
(nazwa szkoły/uczelni, ukończona klasa/rok, semestr) 

 
W roku szkolnym/akademickim …………………..……… będę uczniem/studentem:    

 
…………………………………………………………………………………………………. 

(nazwa szkoły/uczelni, klasa/rok, semestr) 

  

Zamierzam przebywać w rodzinie zastępczej/rodzinnym domu dziecka do …………………… 

……………………………………………… 

 

 

Ponadto zobowiązuję się do przedkładania na początku każdego semestru zaświadczenia 

potwierdzającego kontynuowanie nauki (w terminie do dnia 5 września uczniowie/5 października 

studenci; do dnia 5 lutego uczniowie/5 marca studenci oraz do dnia 30 czerwca oświadczenia o dalszym 

kontynuowaniu nauki w roku szkolnym/akademickim). 

 

 

 

 

 

                                             …………………………………… 
                                                                                               (podpis wychowanka) 

 


